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3 Ironman in 7 Wochen-Stolpern, Fallen- Aufstehen?


Langdistanz Limmer 02.06.19


Ich liege auf dem Boden, bin völlig fertig. 3,8 Kilometer Schwimmen, 180 km Radfahren und 7 km Laufen habe ich heute bereits absolviert. Jetzt streikt mein Kreislauf mal wieder. Viele Athleten mussten bei den heißen Temperaturen bereits aufgeben. Gestern war noch gefühlter Winter, nun glüht die Sonne. Der Körper bekam einfach zu wenig Zeit, sich an den Wetterumschwung zu gewöhnen.


Vor einem Jahr reifte in mir die vollkommen verrückte Idee, 3 Langdistanzen in 7 Wochen finishen zu wollen, jeweils die Strecke eines IRONMAN. Momentan sieht es so aus, als ob ich gleich beim ersten Versuch scheitere. Ich müsste noch 35 Kilometer laufen, das wären bei meinem bescheidenen Zustand endlos lange Stunden. Vielleicht kippe ich nach dem Aufstehen aber auch gleich wieder um? Soll ich besser liegenbleiben? Am Boden ist die Fallhöhe gering. Für nahezu jeden normalen Menschen ist allein ein einziges Finish einer harten Langdistanz gigantisch. Ich bin über 50 Jahre alt, weder beweglich noch beim Schwimmen, Radeln oder Laufen besonders talentiert. Auch für mich war es in der Vergangenheit völlig unvorstellbar, die Distanz eines Ironman am Stück zu bewältigen. Dass die Kraft der Träume, gewürzt mit einer gewissen Dickköpfigkeit und langem Atem überraschend erfolgsversprechend sein kann, durfte ich allerdings früher schon erleben.


Mittlerweile habe ich eine zusätzliche Herausforderung, ich habe Multiple Sklerose, kurz MS. Sie ist gnadenlos, setzt mir Grenzen, schickt immer wieder negative Gedanken an Gehstock, Rollstuhl, Hilfslosigkeit, lässt mich stolpern, zweifeln. Keiner kann ihren Verlauf vorhersagen, der nächste Schub kann jederzeit kommen, sie ist unheilbar. Doch gerade so verhilft sie mir auch zu ungeahnter Stärke. Ich lebe intensiv für jeden einzelnen Augenblick des „Ich kann, ich darf“, für unbezahlbare Erlebnisse, die mir keiner mehr nehmen kann. Diese Zeit könnte schneller vorbei sein als man möchte. Klar ist: Jedes Fallen schmerzt. Liegenbleiben wäre durchaus verlockend, aber nur mit Aufstehen darf ich auf die faszinierende Wandlung von Zweifel und Sehnsucht in Zuversicht und Stärke hoffen. Ich wage…


…ja, was? Nun, beim Schreiben, muss ich schon etwas schmunzeln, die Aussagen sind vollkommen zutreffend und doch fast etwas arg pathetisch geraten. Das passt eigentlich nicht zu mir und ist auch nur die halbe Wahrheit. Ein Leben mit der launischen MS ist nicht schwarz-weiß gemalt, oft bestimmen Grautöne den Alltag. Wenn man am Boden liegt und richtig, ja, so richtig fertig und ohne Hoffnung darbt, sind die Motive primitiver, ein logisches Denken kaum möglich. Ich besitze zum Glück noch eine sofort wirksame Hilfe, meine mächtigste Waffe im Leben mit der MS. Alle Interessierten sind herzlich eingeladen weiterzulesen,




	was mir im Leben mit der launischen MS am meisten hilft,


	wie ich gerade auch deswegen 10 Ironman finishen konnte,


	warum dafür vor 40 Jahren ein Basketballwurf hilfreich war,


	was überhaupt Beinschlagtraining ist,


	wieso man besser nicht um 100.000 Euro wetten sollte,


	warum Sport mit Spaß immer gewinnt,


	wann ein Einhorn bei einem Triathlon keine Einbildung ist,


	ob eine Alpenüberquerung oder der Haushalt fordernder ist,


	auf welche Weise ein Normalbürger am effektivsten trainiert,


	welche zwei Worte die häufigste Lüge im Sport darstellen,


	wann die besten Ideen auch für den Beruf sprießen,


	wer in einer glücklichen Ehe das letzte Wort hat.





Ich wage nun ungeschönt, emotional, mitunter humorvoll meine in jeder Hinsicht atemberaubende Geschichte von Demut und Euphorie zu erzählen.




Euphorie, Blut und Schweiß


Karwendelmarsch, August 2016


Nicht nur ich finde es faszinierend eine Strecke, länger als man sich es eigentlich vorstellen mag, aus eigener Kraft zu bewältigen. Gepflanzt wurde der Gedanke über mehrere berufliche sowie private Umwege, doch das Ziel stand fest: ein Marsch oder wahlweise Lauf über 52 Km sowie rund 2300 Höhenmeter rauf und runter quer durch das Karwendelgebirge von Scharnitz nach Pertisau.


Meine Frau Petra, mein Herzblatt, startet mit meiner Nichte Fabienne und einer befreundeten Wandergruppe, mich schickt sie vornweg. Es ist klar, dass, falls wir zusammenbleiben sollten, es für mich schwer werden würde, in einem zeitlich knappen Finale bergab das Tempo zu halten. Hier merke ich die fehlende Feinkoordination durch die Einschränkungen meiner MS am meisten. Ich ordne mich demnach direkt hinter die ca. 1000 Läufer am vorderen Ende der folgenden 1500 Marschierer ein, weil ich zumindest die ersten noch relativ flachen Kilometer traben möchte. Das Wetter verführt zum Träumen: keine Wolke, Sonne satt, das Bergpanorama ist gigantisch. Ich überhole immer wieder, gerate ins Schwärmen. Ein ganz besonderes Gefühl der Freiheit. Auf einmal ist es aus. Ich bekomme gar nicht recht mit, wie es passiert, aber plötzlich falle ich nach vorne auf starkem Schotterboden, schlittere noch kurz auf dem Bauch weiter und bleibe benommen liegen. Ab und an gefällt es wohl meiner MS, mir heimtückisch ein Bein zu stellen. Es reicht dann mitunter schon eine ungewohnte Last auf dem Rücken, wie der leichte Laufrucksack, um mich aus dem Gleichgewicht zu bringen. 39 Km und die meisten Höhenmeter sind noch zu bewältigen. Ich rede mir ein: „Fallen ist keine Schande. Liegenbleiben schon.“ Langsam rappele ich mich hoch. Ich sehe verboten aus, meine ehemals weiße Windjacke ist völlig verdreckt mit Staub und Blut. Meine Hände und Knie bremsten wohl am meisten, Ellenbogen, Hüfte und Arme den Rest. Gebrochen habe ich mir nichts, die Knie sind wohl etwas geprellt. Das ist eine deutliche Lehre. „Genieße dein Glück, es kann so schnell vorbei sein.“


Wenigstens hatte ich mir entgegen meiner Gewohnheit ein kleines Pflasterband mit genommen. Ungeschickt zerreiße ich es in mehrere Streifen, bedecke damit die schlimmsten Wunden. Ob ich dabei offene Stellen zuklebe, ist mir erst einmal egal. Ende der Euphorie.


Jetzt gehe ich mit den Laufstöcken, so kann ich mich notfalls auf ihnen abstützen. Manche Mitläufer sprechen mich an, fragen, ob es schlimm sei. Ich antworte: „Mein Stolz ist verletzt, Rest passt schon.“


Es wird steil, ich setze das freigewordene Adrenalin in Vortrieb um. Keuchen, Keuchen, Schieben. In mir erwacht der Trotz. Ich akzeptiere die Lektion, doch darf sie keine billige Ausrede sein, das Streben aufzugeben. Wenn das Laufen heute nicht mehr passt, klappt flottes Gehen, und meine Zeit ist sogar noch im Rahmen.


Es wird wärmer, ich trinke viel, tauche bei jeder Gelegenheit meine Mütze in eiskaltes Brunnenwasser, das hilft mir über die glühenden Hügel. Nach rund 4,5 Stunden und zwei herben Anstiegen erreiche ich die Falkenhütte, ab jetzt wird es für mich persönlich kritisch. Auf rutschendem Schotter kann ich schon lange nicht mehr laufen, unsicher wackle ich bergab, während andere locker flockig an mir vorbeirennen. Je steiler der Weg hinab führt, desto mehr werden es. Es ist schon frustrierend, wenn man so häufig überholt wird. Da der Pfad jetzt sehr schmal und eng ist, lasse ich die Flotten immer wieder vorbei, indem ich kurz zur Seite trete. Trotz meiner ganzen Vorsicht bin ich mehrmals knapp vor dem Hinfallen oder Umknicken, aber meine Stöcke retten mich. Die Lust verglüht in demselben Maße, wie sich jetzt in den heißdampfenden Socken mehr und mehr Blasen melden. Nach rund 6 Stunden und 35 Km erreiche ich das erste Ziel in der Eng. Hier dürfte man, wie Fabienne, planmäßig aufhören. Schnell passiere ich die Verpflegungsstelle, damit ich nicht auf dumme oder doch richtige (?) Gedanken komme und gehe weiter. Unser guter Bekannter, der zum fünften Mal den Marsch mitmacht, warnte vor dem folgenden Anstieg, knapp 800 Höhenmeter auf 5 Km. „Schaut auf keinen Fall nach oben, nehmt euch nur Kurve auf Kurve vor." Ich denke mir, bergauf schreckt mich doch nicht, sehe hinauf und erblasse. „Ach, du grüne Neune", murmele ich. Ich fühle mich Kreislauf- und Kräftemäßig fit, doch irgendwann mag ich nicht mehr. Ich hoffe auf die Scharte, denke an Herzblatt, die hier auch noch hoch muss. „Es geht nur noch bergab", ruft uns oben die Bergwacht zu.


Ich verkneife mir ein „Das ist für mich schlimmer." Die ersten 200 Höhenmeter bergab laufe ich ohne Schotter ganz gut, dann wird es herb. Steil, rutschig, meine Hände hat es neben den geprellten Knien am Ärgsten erwischt. Die Pflaster lösen sich, ausgerechnet mit ihnen muss ich ja schon die ganze Zeit meine Gehhilfen festklammern. Ich denke gar nichts mehr, schalte ab, konzentriere mich auf den nächsten Schritt, jeden Höhenmeter bergab, weiter, immer weiter.


Ein wackliges Holzbrett über einen Bach nehme ich mit Anlauf, schwanke rüber, die Hoffnung steigt. Irgendwann ist der heikelste Abstieg geschafft. Jetzt sind es „nur" noch 9 Kilometer auf vermutlich breiten, leicht abfallenden Wegen, gefühlt fast eine Autobahn. Der Körper will aber nicht mehr. Ich blicke auf die Uhr, rechne hoch. Mein Traumziel unter 10 Stunden ist sogar noch machbar. Ich trabe jetzt mit schwingenden Stöcken, gehe zwischendurch, reiße andere mit, wie auch ich mich mitreißen lasse. Die Zuversicht wächst mit der Nähe des Ziels. Schmerzfrei geht bei mir wohl nicht mehr. Egal – Hauptsache, es geht noch. Das zählt. Der Kampfgeist erwacht. Ich nehme mir Zwischenziele vor, einen Kilometer laufen, dann bleibe ich unter 9:40 Stunden, steigere mich in einen kleinen Rausch, die Euphorie kehrt zurück. Ich überhole, sammle andere Läufer ein, erreiche Pertisau, überquere Straßen, Autos warten, Passanten jubeln, ich fliege (natürlich nur innerlich gefühlt) ins Ziel, hoch zufrieden in 9:27 Std. Auch Herzblatt finisht später erfolgreich. Wir haben es wieder einmal geschafft, gemeinsam.




Aufgeben wird aufgegeben


09.01.2013 Daheim


Meine Beine fühlen sich seltsam an, die Koordination fällt mir schwer, als ob ich zu viel gebechert hätte. Auf der Treppe muss ich mich am Geländer festhalten. Was ist das denn? Ich muss doch zur Arbeit, meine Frau ist schon unterwegs. Das Fahrradfahren in die Firma wird heikel, ich halte auf der kurzen Strecke nur mit großer Mühe mein Gleichgewicht. Im Büro geht es mir immer schlechter. Mann, kriege ich gerade Kopfschmerzen. Meine linke Gesichtshälfte wird ganz pelzig. Geht doch nicht, ich hab doch heute so viel vor. Mir wird übel.


Herz? Schlaganfall? Doch nicht ich! Doch! Ich stehe auf. Schwanke total, alles dreht sich, Kopf hämmert, links im Gesicht taub. Ich bin völlig fertig, mag nur noch meine Ruhe.


Zusammenreißen! Rufe unseren Notfallhelfer, lege mich mitten im Büro gezielt flach auf den Boden. Sanitäter kommt, wir fahren ins Krankenhaus. Ab diesem Moment fängt es langsam an, sich zu bessern. Ich habe mir meine Situation eingestanden.


Im Krankenhaus in den Rollstuhl, recht schnell in die Röhre zum MRT, hier drin bessert es sich trotz der beklemmenden Enge und den lauten Klopfgeräuschen, ich darf einfach nur liegen. Der Arzt spricht später etwas von Entzündungsherden, nötiger Einweisung in die Uniklinik.


Ich kann nicht ganz folgen, habe weder Geld, Papiere, noch Essen. Ich benachrichtige meine Eltern, lasse meiner Frau Bescheid geben. In der Uniklinik spricht der Arzt am Empfang bei Betrachtung der MRT-Bilder ohne Vorwarnung: „Ah, Sie haben MS.“ Was ist MS? Eine schreckliche Krankheit! Aber was verursacht sie? Was sind die Auswirkungen? Ist sie heilbar? Ich habe keine Ahnung. Gibt es in dem Triathlon-Forum, bei dem ich mitlese, nicht eine junge Frau mit MS, aber auch viel Sport und Lebensfreude? Sie absolvierte doch ein Langstreckenschwimmen und eine Alpenüberquerung. Bedeutet die MS also doch nicht das Ende? Erst einmal bin ich einfach nur erleichtert, mein Kopf schmerzt nicht mehr, eine akute Gefahr besteht nicht. Gehen, wenn auch eingeschränkt, kann ich wieder, das pelzige Gefühl ist zweitrangig.


War ich anfangs frustriert, dass der heutige Feierabendsport ausfallen muss, bin ich nach langer Wartezeit froh über einen Zwieback und eine Tasse Tee. Die Prioritäten können sich schnell ändern. Die nächsten Tage werde ich genauer untersucht. Bei der Lumbalpunktion wird mit einer dünnen Hohlnadel aus dem Rückenmark Nervenflüssigkeit entnommen, die Leitgeschwindigkeit von verschiedenen Nervensystemen wird gemessen. Am Ende bestätigt sich der Verdacht, ich habe MS. Wie geht es weiter? Laut den Ärzten darf ich weiterhin Sport treiben, dies wäre auf jeden Fall hilfreich. Alles andere würde sich nicht vorhersagen lassen. Darf ich noch träumen? Ein letztes Mal die Challenge Roth mit 3,8 km Schwimmen, 180 km Radfahren und 42,2 km Laufen finishen? Über Gebühr riskieren will ich nichts, es gibt auch so genug Schönes, aber was wäre der Mensch ohne ein herausforderndes Ziel? Immerhin habe ich den Vorteil, dass ich durch das wichtige mehrjährige Ausdauertraining über eine sehr gute Grundlagenausdauer verfüge.


Den Kopf in den Sand zu stecken, ist nicht meine Art. Ich frage im Triathlon-Forum, ob Sportler bekannt sind, die trotz MS einen Ironman finishten. Die Reaktionen und die Anteilnahme sind überwältigend. Ich höre zwar nur von einer einzigen jungen Frau, die mittlerweile in Südafrika lebt, dass sie trotz MS zwei Langdistanzen finishte, aber genau das stachelt mich an: warum sollte ich es nicht auch schaffen? Ich habe wieder ein reizvolles Ziel, übe in den nächsten Tagen das Gehen und vorsichtiges Treppensteigen in den langen Krankenhausfluren. Ein erster Schritt ist getan.


Aufgeben wird aufgegeben.




MS, die Krankheit der 1000 Gesichter


Ich möchte erst betonen, dass alles, was ich in diesem Buch anführe, nur meine ganz persönliche Sicht und Meinung darstellt, vielleicht nicht immer ganz korrekt ausgedrückt ist und andere Sichtweisen sicherlich auch möglich sind. Jeder muss seinen Weg selbst gehen und verantworten.


Die Multiple Sklerose, auch MS genannt, ist eine chronisch entzündliche, nicht ansteckende Erkrankung des zentralen Nervensystems. Bei Betroffenen werden durch das eigene Immunsystem Teile der Nervenfasern zerstört, die an der Weiterleitung von Impulsen beteiligt sind, aber auch Nervenfasern und -zellen selbst. Als Folge können Lähmungserscheinungen auftreten, Muskeln nicht mehr richtig koordiniert oder Sinnessignale nicht korrekt weitergegeben werden (zum Beispiel entstehen Koordinationsstörungen wie Stolpern, Geh- oder Sehschwäche, Spastiken, d.h. erhöhte Muskelanspannungen). Die ersten MS-Anzeichen treten meist im Alter von 20 bis 40 Jahren auf. Weltweit leiden ca. 2 Millionen Menschen an Multipler Sklerose, in Deutschland etwa 120.000 - 150.000. Erstaunlicherweise hat sich die Anzahl der Neuerkrankungen in den letzten Jahren nahezu verdoppelt. Ob dies an der längeren Lebenserwartung oder an besseren Diagnosemöglichkeiten liegt, ist nicht geklärt. Die jährlichen Kosten für die Behandlung aller europäischen Patienten mit MS werden auf rund 15,5 Milliarden Euro geschätzt. Den größten Anteil daran haben die Frühverrentung und krankheitsbedingte Arbeitsausfälle. Die Medikamente liegen bei ca. 13% der Gesamtkosten. Die Krankheit ist nach heutigem Stand nicht heilbar, ihre genaue Ursache nicht bekannt.


Multiple Sklerose verläuft nicht einheitlich. In den meisten Fällen meldet sich die Krankheit in Schüben. Sie bricht dann mit den entsprechenden Symptomen aus, die sich anschließend oft zurückbilden, bis ein neuer Schub einsetzt. Viele Betroffene können so noch längere Zeit nach außen hin ein relativ normales Leben führen. Es besteht allerdings permanent die Gefahr einer weiteren Verschlechterung durch neu auftretende Entzündungsherde.


Tendenziell verringert sich mit jedem Schub die Chance, die Funktionsfähigkeit wieder weitgehend zu normalisieren. Die MS schreitet so unaufhörlich voran. Das ist leider bei den meisten der Betroffenen der Fall. Rund 30 bis 40 Prozent der Patienten müssen sich damit abfinden, dass nach einer gewissen Zeit die Krankheit immer schlimmer wird. Therapeutisch wird in erster Linie versucht, bei den Patienten die Erkrankungsaktivität zu kontrollieren und damit den Verlauf zu bremsen sowie die Symptome zu lindern. Bei nur wenigen Betroffenen gibt es von Anfang an keine Schübe; die Krankheit verschlimmert sich dann allerdings fortlaufend. Weil der Verlauf der MS nicht berechenbar ist, ist die nervliche Belastung der Kranken und ihrer Angehörigen zusätzlich sehr hoch.


Zu Beginn plagen besonders die versteckten Beeinträchtigungen.


Aufgrund des „Uhthoff- Phänomens“ verschlechtern sich z.B. die Auswirkungen der MS bei Hitze deutlich. Etwa 80 Prozent der MS-Patienten sind im Laufe ihrer Erkrankung davon betroffen. Häufig betrifft das unangenehme „Uhthoff-Phänomen“ die Sehfähigkeit. Die neurologischen Ausfälle treten bei erhöhter Körpertemperatur auf, weil die elektrischen Prozesse bei Wärme schneller ablaufen als bei kälteren Temperaturen. Es kommt dadurch zudem häufiger zu Symptomen wie Zittern und Spastik, aber vor allem auch „Fatigue“.


Reduziert sich die Temperatur wieder auf ein Normalmaß, regulieren sich auch die Symptome.


Die „Fatigue“, simpel ausgedrückt, ist eine enorme Erschöpfung, auch geistig und mental, sie betrifft ebenfalls rund 80% der MS-Patienten. Gerade dies stößt bei Außenstehenden oft auf Unverständnis, da man den Betroffenen die Krankheit mit ihren Auswirkungen körperlich nicht unbedingt ansieht.


Behandlung


Hier gibt es 3 verschiedene Anwendungsziele: beim Schub, Verlauf oder bei den Symptomen.


Die Behandlung eines akuten Schubs basiert meist auf der hochdosierten Gabe von Cortison. Aufgrund der Nebenwirkungen wird dies zeitlich begrenzt durchgeführt. Das Medikament steht auch auf der Dopingliste, d.h. es ist im Wettkampfsport verboten und schädlich. Bei medizinischem Bedarf ist eine Ausnahmegenehmigung bei der Nationalen Antidoping Agentur Deutschlands (NADA) zu beantragen, obgleich man in dieser Zeit kaum in der Lage sein dürfte, einen Wettkampf zu bestreiten. Bei anderen Medikamenten sollte man allerdings sehr achtsam aufpassen; selbst Hustensäfte können verbotene Stoffe beinhalten.


Zu den Aufgaben des Immunsystems zählt, eindringende Krankheitskeime abzuwehren. Dazu muss es fähig sein, zwischen „fremd“ und „körpereigen“ zu unterscheiden. Bei der MS gelingt ihm dies jedoch nicht. Das Immunsystem hält die Nervenzellenhülle für fremd und greift diese an. Vereinfacht ausgedrückt, verhindern deswegen Medikamente wie Interferone die Aktivierung bestimmter Entzündungszellen (Immunmodulation) und sollen so den Verlauf beeinflussen. Bei einer Immunsuppression wird das Immunsystem unterdrückt. Dies ist sehr gefährlich und wird nur bei einem stark fortgeschrittenen Verlauf empfohlen. Die Nebenwirkungen können u.a. grippeähnliche Beschwerden, in schweren Fällen PML (Hirnentzündung) mit teils tödlichem Ausgang sein.


Als risikofreie Behandlungsmethoden zur Linderung der Symptome gelten Sport mit Spaß, ausreichend Vitamin D, ein vernünftiges Stressmanagement und eine angepasste Ernährung.




Kranksein ist für Andere


Sportliche Vorgeschichte


Schach


Ich war zwar immer an aktiver Bewegung interessiert, besaß aber beim Sport wesentlich mehr Lust als Talent. Einzig als ich Schach von meinem großen Bruder Peter lernte und später durch Freunde zum Mosbacher Schachverein kam, durfte ich im Laufe der Zeit sogar überregional überraschend viele tolle Erfolge genießen. Auch das Spielen ohne Brett, d.h. ohne die Figurenaufstellungen zu sehen, fiel mir leicht. Ich konnte so manche Wette gegen Freunde gewinnen oder einmal im Rahmen eines Sporttags der Stadt gleichzeitig „blind“ gegen mehrere Herausforderer antreten und siegen. 1996 bekam ich, als einer der ersten überhaupt in unserer Region, den FIDE-Meister Titel verliehen. Schach gilt oft nicht als echter Sport, da die äußerlich sichtbare Bewegung minimal ist. Ich kann allerdings aus Erfahrung bestätigen, dass Turnierschach mit tickender Uhr und maximalem Erfolgsdruck den Puls in extreme Höhen treiben kann. Man darf es nicht mit einer lockeren Partie daheim vergleichen. Ähnlich dürfte der Vergleich zwischen einem fröhlichen Federballspiel in der Familie und leistungsorientiertem Badminton ausfallen. Ich erinnere mich noch heute gerne an die fantastische Zeit und den unvergleichlichen Zusammenhalt unseres Teams, dem MSC. Ein Mannschaftsspiel zu verpassen, war für mich lange Zeit völlig undenkbar. Leider merkte ich nach über 25 Jahren, dass mich die Denkduelle mittlerweile nervlich zu arg belasteten. Die Tage danach war ich in der Firma in ähnlicher Weise gefordert, mir fehlte einfach der mentale Ausgleich, auch wenn es nur 9 Sonntage im Jahr waren. Schweren Herzens erklärte ich 2012 meinen mindestens vorläufigen Rücktritt vom Wettkampfschach, nichtsahnend, dass sich kurz danach die MS als Wurzel des Übels entpuppen würde.

OEBPS/Images/cover.jpg
Herzli;h Willkommen






